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方が有効で、あるとのことでした。
追加(瀬戸屋) Crisisが起こってから lnderal注に
至るまで 6時間の経過中， I.C.U. の中で担当の外科
医と麻酔医の討論が行なわれたが， Cedilanidの投与
はその効果を期待していなかった。アミサリンの投与
も考えたが， lnderal投与の貴重な経験例と思って試
用した。問題は Crisisを起こさないように予防する
ほうが大切。 
16. 心筋硬塞合併症例と NLA
浅野武秀・平賀一陽・高岡邦子(千大)
心筋硬塞合併症例の術後死亡率は，諸家の報告によれ
ば， 6.5，-，38%と高く，既往よりの時間の差，前投薬，筋
弛緩剤，手術時間，麻酔剤などがそれに影響を与えてい
ると思われる。そこで麻酔剤について諸家の報告をみて
みると，サイクロプロペイン，エーテJレが多数をしめて
いる。 Arkinsらは麻酔剤により死亡率に有意の差はな
いと述べているが，遊佐，飯島らの報告にみられるごと
く，エーテノレはカテコーノレアミン分泌により，高濃度に
おいては心臓は過負荷(心効率が悪い)の状態にあり，
決して良い状態にあるとは思われない。またサイクロプ
ロペインには不整脈の問題がある。そこでわれわれは循
環系にあまり変化を与えないとされる NLAにて心筋硬
塞合併症例 2例を経験したので，ここに報告する。
症例 Iは 67才男子で， 喉頭癌の患者であり， 一年前
に典型的な前壁硬塞の既往を持っている。 S45，8，7輪
状軟骨上喉頭切除術を施行， Thalamonal + GOにて麻
酔した。術後 STの軽度上昇をみたが，心筋硬塞の再発
にはいたらなかった。症例 2は， 56才男子で胆石症の患
者で， 10年前に心筋硬塞の既往をもっ， Thalamonal + 
GOで導入し， Fentanyl+GOで維持した。 Ecg上の
変化はみられなかった。
〔考案JNLAは呼吸管理によって hypoxiaを防ぎ
得，血圧変動も少ない。また心臓に対しては，心筋の代
謝と coronaryflowなどのバランスをくずさない麻酔
剤が理想的であるが， NLAは心臓の仕事量に著明な変
化を与えないし，さらに心臓のカテコールアミン感受性
を低下し，抗不整脈作用があるとされている。残念なが
ら2倒の経験しかもちあわせていないが，心筋硬塞合併
症例に対して NLAは有利な麻酔剤と考えられる。今
後症例数の増加によって，確かな発言をしたいと思う。
以上 NLAによる心筋硬塞合併症例の麻酔経験 2例を若
干の考案を加え報告した。
引一
座長藤代国夫(17"，22) 一一 
17. 米国初代麻酔科教授 RalphMilton Waters博士に
関する史的考察
大川昭二・木村隆(大川病院)
米国では 1933年 WiSconsin大学医学部に始めて麻
酔学教室が創設され，初代教授として， Ralph Miltcih 
Waters博士が就任されたことは，周知の史実である。 
Waters教授は， 1912年 WesternReserve 大学医学
部 (Cleveland，OHiO.)を卒業された。この大学に麻
酔学教室が聞かれたのは 1951年，教授は RobertAn-
drew Hingson教授である。 Hingson教授は，母校の
出身であり，米国麻酔学界の大先輩である W a:ters教
授の多年にわたる麻酔学に対する貢献をたたえて， 1957 
年盛大な祝典を開き，名誉学位の称号を贈った。この時 
Waters教授の記念論文集が発行され，同門の人々に配
布された。今回は，この記念論文集を中心として，麻酔
史上にのこされている炭酸ガス吸入装置に関する研究，
ならびにサイクロプロペイン吸入麻酔に関する研究につ
いて簡単に述べ，麻酔学者に授与される最高の栄誉のひ
とつである HickmanMedalおよび Waters教授の
許で学んだ医局出身の人々について簡単に報告した。 
18. 最近 1カ年聞の無痛分娩の実際
池田草二(厚生年金)
吸入麻酔を主とした無痛分娩約 30例に検討を加えた。 
① 	MAS Testを行ない妊産婦の不安度を調べたが，
意外に点数は対称に比し，低値を示した。 
② Spirogramでは l回換気量の増加が著明であった。
③分娩様式では，分娩第I期の延長が認められ，圧出
法，吸引法で娩出させる Coreが多少多い以外， 1例
の帝切，錯子分娩もなかった。
④麻酔方法では，	 N20 50%が最も多く，患者への 
Orientationを残し， Iいきみ動作」を弱らせないよ
うに努めた。 
⑤ 	Babyの出生時の状態を ApgarScoreで判定した
が大半は 9点を示した。 
⑥ 	さらに願帯血の bloodgasを調べ，ほとんど正常
域にあったが， 1例願帯動脈 P02 の低下があり， こ
れは恐らく予定日超過に起因すると考え，2，3考察を
行なった。
質問(大川)	 Analgizerは 1回で何例位使用可能か，
また， Costはどの位か。 O2の投与法は。
答(池田) 1回で l例に実施。 Analgizer￥400+ 
Penthrene (10 cc)￥ 700。鼻腔カテ{テ Jレを使用。
